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2) Información de las
 actividades:  
TIPO DE





RESULTADO DE LA ACTIVIDAD  
Debate y






Delimitación de los temas de
 interés. Se parte de toda
 la clasificación y se










Rastreo y producción escritural
 de Marco  
Conceptual de DI y TEA,
 adicionalmente se enmarca
 la justificación disciplinar,
 social e institucional del
 ejercicio investigativo de











 retroalimentación sobre los
 hallazgos consignados en
 la producción escritural.  
Ajustes y





4  Entrega de ajustes sugeridos.   
Rastreo y








Propuesta de ejercicio investigativo
 en formato emitido por la
 Facultad 








Se sustenta la propuesta del
 Formato de propuesta  
             
             
             
             
         
1 DI: Discapacidad intelectual  








2  Entrega de ajustes sugeridos.  
Rastreo y




Rastreo de exploraciones similares
 en otras instituciones de
 2016
  










2  Se sustenta el rastreo   
Debatey







Se realiza una discusión acerca
 de los hallazgos 
  
Rastreo y





Consolidación del material recaudado








2  Presentación de los avances  
Ajustes y







Ajustes de los avances a partir
 de retroalimentación 
  
Debatey







Rastreo metodológico. Se discute y
 delimita el eje de
 trabajo como auxiliar, se define
 realizar un repositorio de
 instrumentos de evaluación
 para TDN, específicamente TEA
 y DI   
Rastreo y






Se consolida la propuesta
 para la búsqueda de
 instrumentos y sistematización
 de los hallazgos  
Rastreo y







Búsqueda de instrumentos y











   
Ajustes y







Ajustes en el sistema de
 categorización para la
 sistematización  
Rastreo y






Búsqueda de instrumentos y











   
Ajustes y






Ajustes en el sistema de filtros
 de confiabilidad y
 disponibilidad de los










 de la base de datos
 construida  
Rastreo y






Ampliación de fuentes: Laboratorio,










Entrega de producto consolidado,



















Entrega y sustentación del
 producto consolidado,
 segunda entrega de informe 
   
Ajustes y






Ajustes al producto consolidado









Se realiza la entrega y
 sustentación de la
 presentación para la
 Presentación de Trabajo de
 Grado.  
Ajustes y






Ajustes y aprobación de la
 presentación de Sustentación
 de Trabajo de Grado.  
  
  
3) Presentación de los resultados:  
  
Se encuentra en actual formulación un proyecto de largo
 aliento, encaminado a producir conocimiento desde el
 Programa de Psicología FUCS, acerca de los TDN en
 la escuela, inicialmente de los diagnósticos Trastorno
 del Espectro Autista y la Discapacidad Intelectual. Los
 TDN engloban en sí, diagnósticos de alta prevalencia
 y concurrencia clínica, como la Discapacidad Intelectual, los
 Trastornos del Espectro Autista, el Trastorno por Déficit
 Atencional, Trastornos de la comunicación, Trastornos
 específicos del aprendizaje y Trastornos Motores, según
 la categorización del DSM V (2013), de los cuales, para
 una mayor profundización, se  abordarán inicialmente los
 dos primeros.  
  
Específicamente este ejercicio investigativo, bajo la figura de
 auxiliar investigativo, pretende apotrar al fortalecimiento de la
 de caracterización de la población TDN, construyendo un
 repositorio de instrumentos para la evaluación de la
 categoría diagnóstica y de sus problemáticas asociadas,
 para que pueda resultar un insumo tanto para el Proyecto
 de Investigación, como para todo aquel ejercicio investigativo
 de la Comunidad FUCS que aporte a la construcción
 de conocimiento o mejoramiento interventivo de estos ejes.
  
  
La delimitación y escogencia del objeto de estudio,
 representa por un lado interés personal y profesional
 de los investigadores, y por otro, una apuesta para
 vincularestratégicamente acciones de las áreas institucionales
 del Programa de Psicología como por ejemplo
 Laboratorio de Psicología, Asignaturas relacionadas con la
 formación en contextos clínicos y educativos, y
 procesos de práctica profesional en las mismas áreas,
 lo que permitiría una profundización, continuidad y
 posicionamiento del Programa de Psicología FUCS, 
 en los TDN.  
  
Ahora bien, según el DSM V, incluye dentro de los TDN,
 siete Diagnósticos de gran relevancia, a saber, DI, TEA,
 TDAH1, Trastorno Comunicativo, Trastorno de Aprendizaje,
 Trastorno Motor y Otros; sin embargo, dada la
 extensión que implica su complejidad, para este ejercicio
 investigativo, se realiza el rastreo y sistematización de
 instrumentos de evaluación, para sólo las dos primeras
 nombradas (DI y TEA), con el aliento de, en
 próximas oportunidades, bajo la misma figura de auxiliar
 investigativo, alimentar el repositorio con los instrumentos
 de evaluación para los diagnósticos restantes. Los
 criterios de selección de estos diagnósticos fueron
 principalmente su prevalencia, y por representar campos de
 interés y experticia de las investigadoras.   
  
En Estudio neuroepidemiológico Nacional Colombiano (EPINEURO),
 encaminado a determinar la prevalencia de ocho
 problemas neurológicos (migraña, enfermedad cerebrovascular,
 enfermedad de Parkinson, neuropatía periférica, trastornos
 del desarrollo neurológico, epilepsia, demencia y
 secuelas de traumatismo craneoencefálico), las cifras
 señalaron que dentro de una muestra de 1000
 habitantes con dichos diagnósticos, los TDN, representan una
 prevalencia del 46,1%, que junto con la migraña con
 una prevalencia de (71,2%), representaron porcentajes
 significativamente superiores que los ocupados por la
 enfermedad cerebrovascular (19,9%), la demencia
 (13,1%), la epilepsia (10,3%), la neuropatía (8,5%),
 el traumatismo craneoencefálico (6,4%)y el Parkinson (4,7).
                                                             
1 Trastorno por Déficit Atencional e Hiperactividad  
 Teniendo en cuenta la confiabilidad referida por el
 estudio, se sugiere que esta muestra poblacional, en
 representación del universo de afectaciones Neurológicas,
 propone pertinencia de los TDN como un eje de
 investigación obligado tanto para las ciencias sociales y
 humanas.  
  
En cuanto a la pertinencia social, el trabajar esta
 temática en los escenarios específicos clínicos y
 educativos, permite problematizar el tema de la
 inclusión para poblaciones minoritarias, vulnerables o
 marginadas. En consecuencia, la prevalencia y problemática
 psicosocial asociada a la presentación de los TDN,
 implica para los profesionales de la salud y la
 educación, un gran reto hacia la propensión de la
 construcción y conocimiento para la prevención, control e
 intervención de los TDN, para favorecer las condiciones
 de inclusión social, familiar, laboral y escolar (Carvajal
 et al., 2014).  
  
Ahora bien, la elección del diagnóstico de la DI,
 está sujeto a últimos reportes del DANE (2005) a nivel
 de prevalencia en Colombia, que indican que el 6%
 de la población presenta la condición, y que
 dentro de ella, el 85% corresponde a casos DI leve,
 el 30-50% de los casos DI no sindrómico o
 idiopático y 25% de los casos es causa genética, ya 
que según la revisión en el instituto nacional de salud mental(2015) no se encontraron datos 
estadísticos sobre la prevalencia de la  discapacidad intelectual lo que nos lleva a la reflexión 
de no existen estudios que nos refieran sobre este tema y que se debería hacer una 
producción documental sobre esta. 
 
 La OMS (2016) según la Clasificación Internacional del
 Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud
 (CIF) la define como como un término amplio que abarca
 deficiencias, limitaciones de la actividad y restricciones
 a la participación social. Según el DSM V (2013), la
 DI, implica deficiencias funcionales intelectuales (razonamiento,
 solución de problemas y planificación) y deficiencias
 en el comportamiento adaptativo (cumplimiento de los
 estándares de desarrollo y socioculturales para la
 autonomía personal y la responsabilidadsocial).  
  
Por otro lado, la elección del diagnóstico de TEA,
 responde también a la prevalencia y su
 impacto amplio y complejo en el sistema social y
 familiar en el que se presenta. Según estudios del
 Centro para el control y la prevención de enfermedades
 –CDC- realizados en Estados Unidos  en el 2016, la
 prevalencia de autismo es de 1 por cada 68
 personas, es decir que el 1,5% de la población
 escolar, y que adicionalmente ha aumentado significativamente
 su presentación entre los años 20012 y 2010. En
 Colombia, no se cuenta con cifras oficiales que
 establezcan la prevalencia en el país de este
 trastorno (Ministerio de Salud y Protección, 2013). 
  
  
Los TEA, comprenden una variada sintomatología con alteraciones
 nucleares en la  triada de déficit en la
 interacción social, la comunicación y las dificultades en
 el pensamiento simbólico; así mismo, se asocian a
 conductas desadaptativas a nivel sensorial y conductual,
 que varían entre sujetos y a lo largo del desarrollo
 (López, Reyes, Ayala, Mexicano y Ortiz, 2013). En la más
 reciente versión del DSM-V, se reúnen bajo el nombre
 de TEA, el autismo infantil, el Síndrome de
 Asperger, el trastorno desintegrativo infantil y los
 trastornos no especificados del desarrollo (López, Reyes, Ayala,
 Mexicano y Ortiz, 2013).  
  
El Proyecto, se propone como primera fase e insumo
 para el Proyecto en actual vía de formulación,
 denominado “TDN y Escuela”, con la pretensión de
 responder a la pregunta ¿Con qué instrumentos se
 puede caracterizar la población TDN y sus problemáticas




Objetivo general  
  
Diseñar una herramienta de sistematización de instrumentos
 para la caracterización de los TDN.  
  
Objetivos específicos   
Rastrear instrumentos de evaluación confiables para la
 caracterización de la población dentro del diagnóstico Trastorno
 del Espectro Autista  
Rastrear instrumentos de evaluación confiables para la
 caracterización de la población con condición de
 Discapacidad Intelectual  
  
Impacto Esperado  
  
 Brindar a docentes y estudiantes del programa
 una estrategia formativa y de aprendizaje para
 ejercicios de exploración dentro de las asignaturas
 del ciclo básico del programa de Psicología  
 Brindar a los estudiantes de prácticas profesionales
 una herramienta que potencialice sus procesos de
 exploración de caso clínico o problemáticas psicosociales
 asociadas a TDN  
 Posicionar el Proyecto “TDN y Escuela” como un
 insumo significativo del Laboratorio de Psicología  
 Que se motive a otros Proyectos del Programa de
 Psicología FUCS, a proponer Volúmenes adicionales al
 repositorio, nutriéndolo con instrumentos de evaluación
 en otros campos del conocimiento  
 Preservar, se difundire impulsar los hallazgos técnicos
 evaluativos que emerjan de los rastreos del
 Proyecto  
 Aumentar la visibilidad y perpetuación de la obra
 de los autores bien sean auxiliares o semilleros.  
  
3.1 Presentación de las actividades:  
  
3.1.1  Describa de forma detallada la actividad realizada
  
3.1.1.1.1  Rastreo documental DI y TEA: Se rastrearon
 en base de datos y bibliotecas, documentos
 que permitieran la identificación de información
 científica y pertinente para el Proyecto.
 Se seleccionaron mediante el uso de Strobe2,
 17 fuentes acerca de DI y 33 fuentes de
 TEA, que cumplieran con el cumplimiento mínimo
 de los siguientes criterios de inclusión: 
  
 Temática específica DI y/o TEA  
 Contar con código ISSN  
 Contar con publicación de Revista Científica  
 Uno o más autores. En caso de uno, que dicho
 autor contara con otras publicaciones académicas  
 Escritos en diferentes idiomas 
  
3.1.1.1.2  Rastreo de instrumentos DI Y TEA: Se
 rastrearon en base de datos y bibliotecas,
 instrumentos que permitieran la identificación de
 información científica y pertinente para el
 Proyecto. Se seleccionaron 22 instrumentos para
 DI y 18 instrumentos para TEA que
 cumplieran con los siguientes criterios:   
1. Temática específica de DI/TEA, o problemáticas
 psicosociales asociadas  
2. Contar con niveles significativos de validez  
3. Contar con niveles significativos de confiabilidad  
4. Disponibles on line, Laboratorio FUCS y/o
 Laboratorio del Politécnico Grancolombiano  
5. Traducidos en diferentes idiomas 
  
                                                             
2 Representa una iniciativa internacional de colaboración de epidemiólogos,
 metodólogos, estadísticos, investigadores y editores de revistas que
 participan en la realización y difusión de estudios observacionales,
 con el objetivo común de publicar informes de estudios observacionales





3.1.2  Análisis de resultados.   
  
En cumplimiento de los criterios de inclusión
 establecidos, se encontraron un total de 50
 documentos acerca de DI y TEA, distribuidos de
 la manera 66% de TEA y 34% de DI. Así
 mismo, se encontraron 40 instrumentos, de la




Al analizar los hallazgos a la luz de las
 categorías temáticas de Población, familia/cuidador
 y Docente/escuela, a nivel de instrumentos en
 DI se halló que la mayoría significativa de
 documentos se dirige a teorizar acerca de la
 Población con un 71% de, así mismo sucede con
 documentos acerca de TEA, en los que se
 evidenció tendencia a mayor producción acerca de
 la población (54,5% de los documentos) en
 relación con la producción acerca de cuidadores
 o contexto escuela. Lo que ubica el
 problema de la escuela y de la familia, como







Tal como indican las imágenes anteriores, un aspecto
 relevante para señalar, es que, como segundo tópico
 de producción documental se ubica el campo
 educativo, con un 23.5% en DI y 30.3% en
 TEA. En cuanto a producción de instrumentos de
 evaluación, en la DI se rastrean mayores
 instrumentos dirigidos a valorar afectación en
 cuidadores que para valorar procesos educativos; por
 otro lado, para TEA, la producción de instrumentos,
 es más frecuente para el campo evaluativo de
 la problemática cuidador que campo educativo. 
  
  
Este hallazgo invita a la reflexión por la
 importancia de potencial en general la producción
 teórica y académica de las problemáticas familia,
 cuidador, aprendizaje y escuela, tanto en DI
 como en TEA. Adicionalmente, se puede inferir con
 estas tendencias, que existe mayor material documental
 teórico para los docentes tanto en DI como en
 TEA, y que en general, en relación con
 la complejidad de las problemáticas familiares y
 educativas asociadas a estos diagnósticos, la




Analizando los hallazgos, en relación con la
 categoría Idioma, se evidencia que es protagónica
 la producción teórica  y de instrumentos en
 español, a nivel teórico, la producción documental
 en español acerca de DI fue un 65% y de
 TEA un 84%, y en esa misma vía, la
 producción en español de instrumentos de evaluación




 TEA fue de 89%, todos los anteriores, porcentajes
 que son significativamente altos en relación con




En línea con lo anterior, los países de mayor
 producción teórica en DI son España  con un
 35,2%, México con un 23,5% y Colombia con un
 17,6%, en cuanto a los países que puntean en
 producción documental para TEA son igualmente España
 con un 42%, Brasil con un 18% y Colombia
 con un 9%. En conclusión, a nivel de
 producción académica, España es el país más
 sobresaliente, lo que es coincidente con una
 prevalencia significativa de Trastornos en dicho país,
 como por ejemplo TEA con un 17%.  
  
En contraste países como Venezuela, Chile, Ecuador y
 Cuba  tiene una producción significativamente baja
 en relación con los porcentajes anteriormente
 mencionados.  Es importante aclarar, que la no
 producción académica y construcción de conocimiento
 aterrizado a los contextos culturales particulares,
 puede afectar la calidad y acceso de profesionales
 capacitados,  intervenciones de calidad y
 reconocimiento social de las condiciones de diversidad.
  
  
Por último, en cuanto la disponibilidad de los instrumentos
 para la detección y evaluación del DI y
 TEA, se identifica que la mayoría de estas
 herramientas están vía internet, el 64% de los
 instrumentos hallados para DI se encuentran en
 internet y el 56% para TEA. Los instrumentos
 se encuentran en el laboratorio FUCS acerca de
 DI en un 31% y acerca de TEA en un
 39% y en el Laboratorio del Politécnico
 Grancolombiano los instrumentos de DI y TEA
 son un 5%.   
3.1.3  Aportes del producto al proyecto:   
  
EL Proyecto “TDN y Escuela” actualmente en vía de
 Formulación, se ve impactado positivamente con los
 resultados obtenidos en la medida que:  
 Representa aproximadamente XX horas de búsqueda y
 gestión documental y de instrumentos.  
 Sistematiza y presenta de manera breve  las
 principales características técnicas de cada instrumento  
 Filtra instrumentos con niveles de confiabilidad y validez requerida
 para ser utilizados en ejercicios investigativos de
 exploración  
 Permite identificar tendencias a nivel de idioma, países que
 producen, aspectos de exigua y abundante información 
  
 Aporte institucional significativo para el Laboratorio de
 Psicología  
  
  
4) Conclusiones y Recomendaciones   
  
 Continuación de siguientes apartados del repositorio,
 incluyendo los instrumentos para la evaluación de TDAH,
 Trastorno comunicativo, Trastorno de aprendizaje, Trastorno
 motor.  
 Divulgar la existencia de cada producto entre la
 comunidad de Profesores con intereses afines al campo
 de estudio propuesto  
 Establecer procedimiento de acceso y custodia dentro del
 Laboratorio de Psicología  
  
  
5) Anexos   
ANEXO   ARCHIVO ADJUNTO   
Anexo 1 Repositorio artículos
 e   
instrumentos nacionales para la
 caracterización y diseño de
 los TDN Excel   
Hoja de cálculo de  
Microsoft  Excel  97-20 
  
Anexo 2 Fichas artículos  
 
Documento de
 Microsoft  Word
  97-2 
  
Anexo 3 Fichas instrumentos 
   
Documento de
 Microsoft  Word
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